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Manfaat diadakan kegiatan posyandu lansia adalah agar kesehatan para lansia dapat terkontrol dengan baik. Namun 
kegiatan posyandu lansia yang diadakan secara rutin tiap bulan ternyata tidak selalu dihadiri oleh para lansia. 
Faktor pengetahuan lansia merupakan faktor yang penting yang dapat mempengaruhi agar lansia mengikuti 
kegiatan posyandu lansia secara aktif. Kurangnya pengetahuan lansia dapat mengakibatkan lansia menjadi tidak 
aktif dalam mengikuti kegiatan posyandu. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan 
lansia dengan keaktifan lansia di posyandu lansia desa Klaseman kecamatan Gatak kabupaten Sukoharjo. Jenis 
penelitian adalah penelitian kuantitatif. Metode penelitian observasional analitik. Pendekatan penelitian 
mengunakan cross sectional study. Sampel penelitian adalah 146 lansia yang tercatat sebagai anggota posyandu 
lansia desa Klaseman dengan teknik pengambilan sampel Cluster Random Sampling. Instrumen penelitian 
menggunakan kuesioner pengetahuan tentang posyandu dan buku presensi kehadiran responden selama 6 bulan 
terakhir. Analisis data menggunakan uji Chi-square. Hasil penelitian diketahui 104 responden (71,23%) 
mempunyai pengetahuan yang baik, 85 responden (58,22%) aktif dalam mengikuti kegiatan posyandu lansia. Hasil 
uji statistik korelasi antara pengetahuan dan keaktifan diketahui nilai  p value (0,006) sehingga diperoleh 
kesimpulan ada hubungan antara pengetahuan lansia dengan keaktifan lansia di posyandu lansia Desa Klaseman, 
Kecamatan Gatak, Kabupaten Sukoharjo Tahun 2016. 
 
Kata kunci : Pengetahuan, keaktifan, posyandu lansia. 
 Abstract 
 
Benefits of posyandu activity of elderly is to get health and their healthy controlled. However,  monthly elderly 
posyandu is not always attended by the elderly. The  knowledge factor of the elderly is an important one that might 
affect them to take part in the posyandu actively . Their lack of knowledge can result in their inactiveness to take 
part in the posyandu. The Objective study of this research is to know the relation between elderly people’s 
knowledge with theiractive participation to take part inPosyandu Klaseman village in Gatak sub-district, Sukoharjo 
Regency. This study is quantitative. The Research methods used are  analytical observative and cross sectional 
study approach. The sample research are 146 elderly as member of elderly posyandu at Klaseman village with 
taking sample using cluster random sampling. Instrument research used are knowledge questionnaires about 
posyandu and theiractive participation taken from presence book for the last 6 month. Data are analyzed using Chi-
square test. Result of study is  104 respondents (71,23%), with good knowledge, 85 respondents (58,22%)  actively 
following elderly posyandu. Results of statistic correlation between knowledge and their active participation is p 
value (0.006). therefore, it can be concluded that there ia a relation between elederly people’s knowledge with their 
active participation in Posyandu Klaseman, Gatak sub district, Sukoharjo Regency 2016. 
 
Keywords : knowledge, liveliness, posyandu elderly. 
1. PENDAHULUAN 
Indonesia termasuk dalam lima besar negara dengan jumlah lanjut usia terbanyak di 
dunia. Berdasarkan sensus penduduk pada tahun 2010, jumlah lanjut usia di Indonesia sebanyak 
18,1 juta jiwa (7,6%) dari total penduduk. Pada tahun 2014, jumlah penduduk lanjut usia di 
Indonesia menjadi 18,781 juta jiwa dan diperkirakan pada tahun 2025, jumlahnya akan 
mencapai 36 juta jiwa (Kemenkes RI, 2015). 
Seiring dengan semakin meningkatnya populasi lansia, pemerintah telah merumuskan berbagai 
kebijakan pelayanan kesehatan usia lanjut ditujukan untuk meningkatkan derajat kesehatan dan 
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mutu kehidupan lansia untuk mencapai masa tua yang bahagia dan berdaya guna dalam 
kehidupan keluarga dan masyarakat sesuai dengan keberadaannya. Sebagai wujud nyata 
pelayanan sosial dan kesehatan pada kelompok usia lanjut ini, pemerintah telah mencanangkan 
pelayanan pada lansia melalui beberapa jenjang. Pelayanan kesehatan ditingkat masyarakat 
yakni posyandu lansia, pelayanan kesehatan lansia tingkat dasar di Puskesmas dan pelayanan 
kesehatan tingkat lanjut di rumah sakit. Posyandu lansia merupakan pos pelayanan terpadu 
untuk masyarakat usia lanjut di suatu wilayah tertentu yang sudah disepakati, yang digerakkan 
oleh masyarakat dimana mereka bisa mendapatkan pelayanan kesehatan. Posyandu lansia 
merupakan pengembangan dari kebijakan pemerintah melalui pelayanan kesehatan bagi lansia 
yang penyelenggaraannya melalui program Puskesmas dengan melibatkan peran serta para 
lansia, keluarga, tokoh masyarakat dan organisasi sosial dalam penyelenggaraannya 
(Departemen Kesehatan RI, 2005). 
Data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Sukoharjo tahun 2015 tentang cakupan pelayanan 
kesehatan usia lanjut tercatat hanya 39.178 lansia yang mendapat pelayanan kesehatan dari 
jumlah total 95.086 lansia (41,20%). Kecamatan Gatak termasuk kecamatan yang cakupan 
pelayanan kesehatan usia lanjutnya masih rendah. Survei pendahuluan dari posyandu lansia di 
Desa Klaseman Kecamatan Gatak Kabupaten Sukoharjo termasuk posyandu lansia yang tingkat 
kehadiran lansianya rendah. Hal ini dibuktikan dari laporan kunjungan dari bulan Juli–
Desember 2015 rata-rata persentase kehadiran 57,79% dari jumlah lansia di desa tersebut 
sebanyak 215 lansia. Hasil survei pendahuluan mendapatkan gambaran bahwa tingkat 
pengetahuan lansia tentang program dan manfaat posyandu lansia masih kurang. Dari 25 lansia 
yang disurvei terdapat 15 lansia (60%) yang pengetahuan lansia tentang posyandu lansia masih 
kurang.  
Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat kehadiran lansia ke posyandu diantaranya faktor 
demografi (jenis kelamin, tingkat pendidikan dan pengetahuan, status perkawinan, sosial 
ekonomi) dan faktor yang berkontribusi (sikap, ketersediaan sarana dan fasilitas, letak geografis, 
sikap petugas kesehatan, dukungan keluarga (Notoatmodjo, 2003 a). Berdasarkan hasil 
penelitian Mamik (2013), menyebutkan bahwa tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan 
lansia dengan keaktifan lansia datang ke posyandu lansia. Berbeda dengan hasil penelitian 
Sampurna (2014), menyebutkan bahwa ada hubungan antara tingkat pengetahuan lansia dengan 
keaktifan lansia dalam mengikuti posyandu lansia. 
Berdasarkan latar belakang tersebut, maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang 
hubungan antara pengetahuan lansia terhadap keaktifan lansia di posyandu lansia desa 
Klaseman dan mengangkatnya ke dalam sebuah Proposal Skripsi dengan judul “Hubungan 
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Antara Pengetahuan Dengan Keaktifan di Posyandu Lansia Desa Klaseman Kecamatan Gatak 
Kabupaten Sukoharjo Tahun 2016”. 
2. METODE 
Jenis penelitian ini akan menggunakan metode observasional analitik  dengan pendekatan cross 
sectional study. Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 20-30 Juni 2016. Penelitian ini 
dilaksanakan di Posyandu Lansia Desa Klaseman Kecamatan Gatak Kabupaten Sukoharjo. 
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia yang beralamat di Desa Klaseman 
Kecamatan Gatak Kabupaten Sukoharjo yang mengunjungi posyandu lansia di desa tersebut. 
Jumlah populasi sebesar 218 lansia. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan metode 
Cluster Random Sampling (Murti, 2010). Unit pencuplikan dalam penelitian ini adalah 
posyandu yang ada di wilayah kerja desa Klaseman. Total posyandu adalah sejumlah 6 
posyandu. Pengambilan sampel di tingkat posyandu akan dilakukan dengan cara random dengan 
menggunakan undian.Sampel dalam penelitian ini didasarkan pada pemenuhan kriteria inklusi 
dengan jumlah sampel sebanyak 146 responden. 
Instrument yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner untuk mengukur pengetahuan 
yang telah diuji validitas dan reliabilitas. Data yang telah terkumpul dilakukan analisis univariat 
dan analisis bivariat. Analisis bivariat dilakukan dengan menggunakan uji chi-square dengan 
derajat kepercayaan (CI) 95% dan tingkat signifikan α=0,05. 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
3.1 Gambaran Umum 
Desa Klaseman  memiliki luas wilayah 91,4155 ha, dengan batas wilayah : timur berbatasan dengan 
Desa Luwang, barat berbatasan dengan Desa Tempel, selatan berbatasan dengan Desa Kagokan dan 
utara berbatasan dengan Desa Wironanggan. Secara administratif Desa Klaseman terbagi menjadi 6 
dukuh, 4 RW dan 11 RT. Jumlah penduduk Desa Klaseman 2027 jiwa, yang terdiri dari penduduk 
dengan jenis kelamin laki-laki 993 jiwa dan jenis kelamin perempuan 1034 jiwa. 
Setiap dukuh di Desa Klaseman memiliki Posyandu Balita dan Posyandu Lansia yang rutin 
diadakan setiap bulannya. Posyandu tersebut meliputi Posyandu Kemloko, Posyandu Banaran, 
Posyandu Tegalsari, Posyandu Klaseman, Posyandu Dalangan, dan Posyandu Tegalgodong. 
Kegiatan di Posyandu lansia Desa Klaseman di antaranya pengukuran berat badan dan tinggi badan, 
tekanan darah, pencatatan Indeks Massa Tubuh (IMT) dan penyuluhan atau konseling oleh bidan 
desa dibantu kader kesehatan. 
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3.2 Gambaran Karakteristik Responden 
Mayoritas responden berjenis kelamin perempuan, yaitu sebanyak 80 orang. Sedangkan untuk aktif 
datang ke posyandu lebih banyak dijumpai responden perempuan, yaitu 73 orang (85,9%). Menurut 
usia paling banyak berusia 60-74 tahun, yaitu sebanyak 115 orang. Pada rentang usia tersebut lebih 
banyak responden yang aktif, yaitu 65 orang (76,5%). Rata-rata umur responden 68 tahun, dengan 
usia termuda 60 tahun (15,7%) dan usia tertua 86 tahun (0,7%). 
Tabel 1. Karakteristik Responden di Posyandu Lansia Desa Klaseman 
 
Berdasarkan Tabel 1. Memaparkan bahwa jumlah terbanyak responden berstatus kawin yaitu 99 
orang, serta memiliki perbandingan yang hampir sama untuk tingkat keaktifan di posyandu. 
Menurut tingkat pendidikan, diketahui bahwa paling banyak responden memiliki tingkat pendidikan 
SD yaitu sebanyak 49 orang. Pada kelompok responden yang aktif di posyandu paling banyak juga 
berpendidikan SD sebanyak 34 orang (40%). Menurut jenis pekerjaan, paling banyak responden 
penelitian tidak bekerja yaitu sebanyak 67 orang. Sebanyak 54 orang (63,5%) diantaranya aktif 
mengikuti posyandu lansia. Untuk kelompok yang kurang aktif mengikuti lansia, paling banyak 
bekerja sebagai buruh, sebanyak 18 orang (26,5%). 
 
Karakteristik Aktif Kurang Aktif 
N (%) N (%) 
Jenis Kelamin     
Laki-laki 12 14,1 54 88,5 
Perempuan 73 85,9 7 11,5 
Jumlah 85 100 61 100 
Usia Responden     
60-74 tahun 65 76,5 50 82 
75-90 tahun 20 23,5 11 18 
Jumlah 85 100 61 100 
Status Perkawinan     
Kawin  49 57,6 50 82 
Belum Kawin 0 0 3 4,9 
Janda/duda 36 42,4 8 13,1 
Jumlah 85 100 61 100 
Tingkat Pendidikan     
Tidak sekolah 13 15,3 7 11,5 
Lulus SD 34 40 15 24,6 
Lulus SMP 22 25,9 15 24,6 
Lulus SMA 14 16,5 20 32,8 
Perguruan tinggi 2 2,4 4 6,6 
Jumlah 85 100 61 100 
Pekerjaan     
Tidak bekerja 54 63,5 13 21,3 
Pedagang 5 5,9 0 0 
Petani 4 4,7 14 23 
Buruh 15 17,6 18 26,5 
Wirawasta 2 2,4 5 8,2 
Pensiunan 4 4,7 10 16,4 
Pegawai swasta 1 1,2 1 1,6 
Jumlah 85 100 61 100 
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3.3 Gambaran Pengetahuan Lansia di Posyandu Lansia Desa Klaseman 
Tabel 2.  Distribusi Frekuensi Pengetahuan Lansia di Posyandu Lansia Desa Klaseman 
Variabel 
Keaktifan 
Total Aktif Kurang aktif 
n (%) n (%) 
Pengetahuan lansia      
Baik 68 80 36 59 104 
Sedang 17 20 25 41 42 
 
Berdasarkan tabel 2, dapat diketahui bahwa lebih banyak responden yang memiliki pengetahuan 
baik, yaitu sebanyak 104 orang. Responden yang berpegetahuan baik lebih banyak terdapat dalam 
kelompok yang aktif mengikuti posyandu lansia, sebanyak 68 orang (80%). Sedangkan responden 
yang berpengetahuan sedang lebih banyak terdapat dalam kelompok yang kurang aktif mengikuti 
posyandu lansia sebanyak 25 orang (41%) dibandingkan yang aktif hanya 17 orang (20%). 
3.4 Hasil Analisis Hubungan Pengetahuan Lansia Dengan Keaktifan Lansia di  Posyandu 
Lansia Desa Klaseman 










n (%) n (%) 
Pengetahuan      
0,006 
 
Baik 68 80 36 59 104 
42 
2,778 
(1,330-5,803) Sedang 17 20 25 41 
 
Berdasarkan  tabel 3, dapat diketahui bahwa hasil p- value 0.006 sehingga Ho ditolak, maka ada 
hubungan antara pengetahuan lansia dengan keaktifan lansia di posyandu lansia Desa Klaseman, 
Kecamatan Gatak, Kabupaten Sukoharjo. Nilai PR yang didapat adalah 2,778 (CI95%=1,330-
5,803), hasil ini menunjukkan bahwa lansia yang memiliki pengetahuan rendah posyandu lansia 
memiliki peluang 2,778 kali lebih besar dalam ketidakaktifan datang ke posyandu lansia 
dibandingkan dengan lansia yang memiliki pengetahuan tinggi. Sedangkan nilai Confidence 
Interval (CI ; 1,330-5,803) lebih dari 1 dan tidak mencakup angka 1 berarti bahwa pengetahuan 
lansia yang rendah merupakan faktor pendorong untuk ketidakaktifan datang ke posyandu lansia. 
3.5 Pembahasan 
3.5.1 Hubungan Pengetahuan Lansia Dengan Keaktifan Lansia di Posyandu Lansia 
Ada hubungan antara pengetahuan lansia dengan keaktifan lansia di posyandu lansia 
Desa Klaseman, Kecamatan Gatak, Kabupaten Sukoharjo (p=0,006). Responden 
berpengetahuan baik yang aktif datang ke posyandu sebanya 68 (80%) dan yang kurang 
aktif datang ke posyandu sebanyak 36 (59%). Sedangkan responden perpengetahuan 
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sedang yang aktif datang ke posyandu sebanyak 17 (20%) dan yang kurang aktif datang 
ke posyandu sebanyak 25 (41%). 
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Kusumaningrum (2014), bahwa terdapat 
hubungan antara tingkat pengetahuan dengan keaktifan kunjungan lansia ke posyandu 
lansia Desa Mayungan Kecamatan Ngawen Kabupaten Klaten (p=0,001). 
Pola hubungan pengetahuan dengan keaktifan lansia menunjukkan bahwa semakin tinggi 
pengetahuan tentang posyandu lansia, maka semakin aktif dalam kegiatan posyandu 
lansia. Sebaliknya semakin rendah pengetahuan tentang posyandu lansia, maka lansia 
semakin tidak aktif dalam kegiatan posyandu lansia. 
Menurut Notoatmodjo (2007) pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan terjadi setelah 
orang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terjadi 
melalui panca indera manusia, yakni indera penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa 
dan raba. Sebagian besar pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan telinga. 
Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya 
tindakan seseorang. Pengetahuan yang baik tentang posyandu lansia, akan mendorong 
lansia untuk aktif datang ke posyandu lansia. 
Menurut Notoatmodjo (2007), pendidikan dapat mempengaruhi seseorang termasuk juga 
perilaku seseorang akan pola hidup sehat terutama dalam motivasi untuk sikap berperan 
serta dalam pembangunan. Posyandu lansia adalah bagian dari seluruh upaya menuju 
kesehatan, yang memfokuskan perubahan perilaku hidup yang sehat. 
Ada beberapa faktor yang mempengaruhi keaktifan lansia datang ke posyandu lansia, 
diantaranya: jenis kelamin, umur, status perkawinan, tingkat pendidikan, dan pekerjaan. 
Dikarenakan jumlah penduduk lansia wanita pada umumnya lebih banyak dibandingkan 
dengan pria. Hal ini dapat dilihat dari presentasei pria dan wanita serta ratio jenis 
kelamin dari penduduk lansia pria dan wanita (Setiabudhi, 2005). Selain itu, lansia 
perempuan lebih banyak waktu luangnya sehingga dapat menyempatkan diri untuk 
datang ke posyandu lansia daripada lansia laki-laki. Lansia yang lebih aktif datang ke 
posyandu adalah lansia dengan rentang umur 60-74 tahun sebanyak 65 (76,5%). Pada 
usia tersebut, lansia masih aktif di kegiatan posyandu. Responden yang termasuk dalam 
kategori lansia muda cenderung memanfaatkan pelayanan kesehatan di posyandu 
tersebut sebagai upaya pencegahan atau preventif. Sedangakan lansia dengan umur lebih 
dari 74 tahun cenderung kurang aktif datang ke posyandu karena mengalami depresi 
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tingkat lanjut. Tanda-tanda depresi tingkat lanjutantara lain: rasa lelah yang terus-
menerus bahka juga sewaktu beristirahat, hilangnya kesenangan yang biasanya dapat 
dinikmati (tidak merasa senang lagi jika dikunjungi oleh cucu-cucunya), dan mulai 
menarik diri dari kegiatan dan interaksi sosial. 
Lansia yang aktif mengikuti kegiatan posyandu lansia di Desa Klaseman mayoritas 
terdiri atas lansia yang berstatus menikah yaitu sebanyak 49 (57,6%). Hal ini dapat 
diartikan bahwa responden yang aktif mengikuti posyandu lansia masih memiliki 
keluarga yang tentunya memberikan dukungan dan perawatan lansia dalam kehidupan 
sehari-hari. Namun demikian, peran lansia dalam keluarga sudah mulai berkurang, bisa 
dikarenakan ank-anaknya sudah berkeluarga dan mempunyai tempat tinggal yang 
berbeda dengan orang tua (lansia). Jika hal ini disikapi negative oleh para lansia, 
kemungkinan akan dapat memperburuk mental dan fisik lansia (Setiabudhi, 2005). 
Lansia dengan tingkat pendidikan SD lebih aktif datang ke posyandu yaitu sebanyak 34 
(40%), hal ini dapat dilihat pada tabel 2. Menurut Noorkasiani dan Tamher (2012) 
Tingkat pendidikan seseorang berpengaruh pada respon terhadap sesuatu yang datang 
dari luar. Seorang yang mempunyai pendidikan tinggi akan berorientasi pada tindakan 
preventif, mengetahui lebih banyak masalah kesehatan dan memiliki status kesehatan 
yang lebih baik.  
Lansia yang tidak bekerja lebih aktif datang ke posyandu daripada lansia yang bekerja, 
yaitu sebesar 54 (63,5%). Pekerjaan responden merupakan salah satu faktor ketidak 
aktifan lansia datang ke posyandu. Pekerjaan atau aktivitas lansia menjadi peranan dalam 
pemanfaatan posyandu lansia, karena dengan pekerjaan atau aktivitas lansia menjadikan 
lansia tidak mempunyai waktu luang saat jam pelaksanaan posyandu dilakukan. Bagi 
para wiraswasta, usia lanjut umunya tidak terlalu menjadi masalah karena masih tetap 
dapat berkarya. Bagi lansia yang mencari nafkah melalui sektor swasta, seperti petani, 
pedagang, dan sebagainya, memasuki usia lanjut umumnya tidak akan banyak 
berdampak pada penghasilannya, sejauh kebugarannya tidak terlalu cepat mengalami 
kemunduran dan kesehatannya tidak terganggu. 
4. PENUTUP  
4.1 Simpulan 
(1) Responden yang lebih aktif datang ke posyandu adalah responden perempuan, yaitu 73 
orang (85,9%). Responden yang lebih aktif datang ke posyandu adalah responden 
dengan rentang umur 60-74 tahun, yaitu 65 orang (76,5%). Jumlah terbanyak responden 
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berstatus kawin yaitu 99 orang (67,8%), serta memiliki perbandingan yang hampir sama 
untuk tingkat keaktifan di posyandu. Menurut tingkat pendidikan, diketahui bahwa 
paling banyak responden memiliki tingkat pendidikan SD yaitu sebanyak 49 orang 
(33,6%). Pada kelompok responden yang aktif di posyandu paling banyak juga 
berpendidikan SD sebanyak 34 orang (40%). Menurut jenis pekerjaan paling banyak 
responden penelitian tidak bekerja yaitu sebanyak 67 orang (45,9%). Sebanyak 54 orang 
(63,5%) diantaranya aktif mengikuti posyandu lansia. Untuk kelompok yang kurang 
aktif mengikuti lansia, paling banyak bekerja sebagai buruh, sebanyak 18 orang (26,5%). 
(2) Tingkat pengetahuan lansia tentang posyandu lansia di Desa Klaseman termasuk 
kategori baik.Responden berpengetahuan baik yang aktif datang ke posyandu sebanyak 
68 orang (80%) dan yang kurang aktif datang ke posyandu sebanyak 36 orang (59%). 
Sedangkan responden berpengetahuan sedang yang aktif datang ke posyandu sebanyak 
17 orang (20%) dan yang kurang aktif datang ke posyandu sebanyak 25 orang (41%). 
(3) Terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan lansia dengan keaktifan lansia di 
posyandu lansia Desa Klaseman, Kecamatan Gatak, Kabupaten Sukoharjo (p=0,006). 
4.2 Saran 
(1) Bagi Instansi Kesehatan 
Mendekatkan keterpaduan pelayanan lintas program dan lintas sektor dalam upaya 
penyampaian informasi program dan fungsi posyandu lansia, serta meningkatkan peran 
serta masyarakat khususnya lansia dalam memanfaatkan pelayanan kesehatan. Contoh 
pelayanan lintas program yaitu bekerjasama dengan petugas promosi kesehatan 
(promkes) dalam upaya memberikan penyuluhan atau konseling masalah kesehatan 
lansia. Kerjasama lintas sektor dapat dilakukan dengan menggandeng pemerintah desa, 
untuk memberikan dukungan kebijakan, sarana dan dana untuk penyelenggaraan 
posyandu lansia. 
(2) Bagi Lansia 
Diharapkan para lansia aktif untuk menghadiri dan mengikuti kegiatan di posyandu 
lansia secara rutin sehinga dapat terkontrol dengan baik kondisi kesehatannya dan 
memperoleh informasi mengenai masalah kesehatan dari petugas. 
(3) Bagi Posyandu 
Hendaknya mendorong dan memfasilitasi lansia untuk tetap aktif dalam mengikuti 
posyandu lansia, serta memberikan penyuluhan berkaitan dengan masalah kesehatan dan 
fungsi posyandu lansia. 
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